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Zwischen Pragmatismus

und Frwartungsmanagment

Zur politischen
Diskussion um die
wissenschaftlichen
Versuche zur arztlichen
Verschreibung von
Betdubungsmitteln

DANIEL KUBLER *

Im November 1993 haben die wissen-
schaftlichen Versuche zur &rztlichen
Verschreibung von Betdubungsmitteln
offiziell begonnen. In acht Schweizer
Stddten erhalten gegenwirtig insge-
samt 355 Drogenabhingige unter me-
dizinischer Kontrolle Heroin, Morphi-
um, injizierbares Methadon. Mitte Mai
1995 beschloss der Bundesrat zudem,
die Versuche auf maximal 1000 Perso-
nen auszuweiten. Das Bundesamt fiir
Gesundheitswesen, kantonale Gesund-
heitsbehdrden und Drogenfachleute
hoffen, mit diesen bis Ende 1996 befri-
steten Versuchen Erkenntnisse dariiber
zu gewinnen, ob die drztlich kontrol-
lierte Drogenabgabe eine sinnvolle
drogenpolitische Massnahme im
schweizerischen Kontext darstellen
kann. Die Fragen, die diese Versuche
beantworten sollen, beziehen sich denn
auch explizit auf die grossten bisher
ungeldsten Probleme in diesem Politik-
bereich: die Grenzen der bisherigen
therapeutischen Massnahmen, der
schlechte Gesundheitszustand vieler
Stichtiger und ihre soziale Ausgren-
zung. «Ziel der Versuche ist es, eine
Verbesserung des korperlichen und
geistigen Gesundheitszustandes, eine
Verbesserung der sozialen Integration
und Arbeitsfihigkeit, eine Distanzie-
rung von der Drogenszene und einen
Abbau des deliktischen Verhaltens zu
erreichen.»!

* Der Autor dankt Martin Schuler fir die
kritische Durchsicht des Manuskripts
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Zweifellos markiert die Realisierung
dieser Versuche einen Wendepunkt in
der schweizerischen Drogenpolitik:
noch zu Beginn der achtziger Jahre
wire eine wie auch immer konzipierte
Abgabe von Betidubungsmitteln vollig
undenkbar gewesen. Damals war das
staatliche Vorgehen im Drogenbereich
noch ausschliesslich und direkt der
Prohibition verpflichtet und stiitzte
sich, neben Primirprévention und Ent-
zug, hauptséchlich auf Repression von
Handel und Konsum. Erst gegen Mitte
der achtziger Jahre begannen sich ein-
zelne Kantone vom «Abstinenzpara-
digma»? abzuwenden und machten
Uberlebenshilfe sowie niederschwelli-
ge Angebote fiir Konsumenten illegaler
Drogen zum festen Bestandteil ihres
Vorgehens im Suchtbereich. Auch auf
Bundesebene zeichnete sich eine Ab-
kehr von der bisherigen Strategie ab.
Gestiitzt auf den Bericht der Subkom-
mission «Drogenfragen» der eidgends-
sischen Betdubungsmittelkommission?
verabschiedete der Bundesrat im Fe-
bruar 1991 ein Massnahmepaket zur
Drogenpolitik, das neben der Primir-
privention und der Hilfe zum Ausstieg
auch Uberlebenshilfe postuliert sowie
die wissenschaftliche Erforschung neu-
er Losungsansitze.*

Einer dieser wissenschaftlich zu erfor-
schenden Losungsanséitze stellen die
Versuche zur drztlich kontrollierten Ab-
gabe von Betdubungsmitteln dar, denen
eine intensive politische Diskussion vor-
anging. Der vorliegende Beitrag nimmt
die hauptséchlichen Themen dieser Dis-
kussion nochmals auf und versucht, de-
ren Entwicklung nachzuzeichnen.

Ein Ausweg aus der Sackgasse? Haupt-
punkte der politischen Diskussion

Scheitern des repressiven Modells: Auf
den zunehmenden Konsum von Betiu-
bungsmitteln in der Schweiz Anfang

der siebziger Jahre reagierte der Ge-
setzgeber zunichst mit einer verscharf-
ten Repression. In der Revision des
Bundesgesetzes iiber Betdubungsmit-
tel, das bis zu diesem Zeitpunkt nur den
Handel und Besitz von Drogen verbo-
ten hatte, wurde 1975 auch der Konsum
bestimmter Substanzen unter Strafe ge-
stellt und, im selben Atemzug, die
Moglichkeiten zur drztlichen Ver-
schreibung von Opiaten wie Morphium
oder Methadon zur Behandlung Hero-
inabhéngiger eingeschrinkt.’

Dennoch nahm der Konsum von Ha-
schisch, Heroin und auch Kokain wei-
ter zu und parallel dazu wuchs auch die
Beschaffungskriminalitidt. Anfang der
achtziger Jahre geriet die schweizeri-
sche Drogenpolitik in einen eigentli-
chen Vollzugsnotstand: trotz regelmés-
siger Polizeiaktionen begannen sich in
verschiedenen Stidten Drogenszenen
zu etablieren, wo in zunehmendem
Masse Drogen gehandelt und konsu-
miert wurden. Das Repressionsmodell
drehte sich im Kreis: «In Ziirich be-
klagten selbst Polizisten den Leerlauf,
dass sie immer wieder dieselben Fixer
wegen Konsum und Kleinhandels fest-
zunehmen hatten, die sie nach der Ein-
vernahme wieder laufen lassen mus-
sten; und die dann geradewegs in die
Szene zuriickkehrten, um das gleiche
Delikt zu begehen, fiir das man sie so-
eben verhaftet hatte — und so fort.»° Die
bisherigen staatlichen Instrumente zur
Bekdmpfung des Drogenproblems er-
wiesen sich zunehmend als ineffizient.
In der politischen Diskussion wurde die
Prohibition als Grundlage der bisheri-
gen Drogenpolitik immer ofter in Frage
gestellt. Der Bericht der eidgendssi-
schen Betiubungsmittelkommission
hilt die «weitgehende Wirkungslosig-
keit der bisherigen Strafverfolgungs-
praxis»’ fest und Drogenfachleute
forderten eine Liberalisierung der
staatlichen Vorgehensweise. Diese
Forderung basierte hauptsichlich auf



der mittlerweile wissenschaftlich er-
hirteten Feststellung, dass weniger die
unmittelbaren physiologischen Wir-
kungen der Drogen fiir die Konsumen-
ten gefihrlich sind als vielmehr das
Leben in der Illegalitit, die soziale
Ausgrenzung und der Schwarzmarkt:
«nicht die Drogen sind das Problem,
sondern ihr Verbot»® lautete das Haupt-
argument, auf das auch im Zusam-
menhang mit den wissenschaftlichen
Versuchen zur drztlich kontrollierten
Verschreibung von Betidubungsmitteln
immer wieder hingewiesen wurde. Na-
tirlich konnen diese mit ihrem be-
schriankten Versuchsrahmen kaum als
Schritt in Richtung Deprohibition gese-
hen werden; diese Feststellung ist denn
auch der Hauptkritikpunkt fiir die Geg-
ner der Prohibition: «Statt dass man ...
endlich zur Kenntnis nimmt, dass das
Hauptproblem des Drogenelendes die
Kriminalisierung der Drogenkonsu-
mentInnen und damit ihr Gang in die
Illegalitt ist; statt dass endlich begrif-
fen wird, dass Prohibition nur dunkle,
illegale und kriminelle Mirkte fordert
... bastelt man an letztlich unbrauchba-
ren Heroinversuchen.»®

Aids-Epidemie und andere Gesund-
heitsrisiken

Aufgrund der bisherigen Ineffizienz
des Repressionsmodells, aber auch vor
dem Hintergrund des Aids-Problems,
hatte sich die Drogenpolitik vor allem
in den Stddten der Deutschschweiz in
der zweiten Hilfte der achtziger Jahre
verindert. Medizinische und soziale
Hilfsangebote fiir Drogenkonsumenten
wurden eingerichtet, die nicht mehr di-
rekt auf Abstinenz und Drogenfreiheit
abzielten. Sie sollten zunichst die un-
mittelbaren Lebensbedingungen und
den schlechten Gesundheitszustand der
Abhiingigen verbessern und das Risiko
der HIV-Ansteckung vermindern, dem

Drogenkonsumierende wegen des Tau-
sches von Spritzen bei intravendsem
Konsum und der Beschaffungsprostitu-
tion in besonderem Masse ausgesetzt
sind. Gleichzeitig wurden in vielen
Kantonen die Bestimmungen zur Ver-
schreibung der Ersatzdroge Methadon
gelockert, wovon man sich ebenfalls
eine soziale Stabilisierung der Abhén-
gigen versprach, sowie eine Verbesse-
rung ihrer physischen und psychischen
Verfassung. Auch die wissenschaftli-
chen Versuche der érztlich kontrollier-
ten Drogenabgabe zielen in diese Rich-
tung. In erster Linie geht es darum, den
Beschaffungsdruck zu lindern und die
Konsumbedingungen soweit zu ver-
bessern, dass Gesundheits- und Infekti-
onsrisiken verringert werden: «Die
Projekte sollen zeigen, ob mit einer di-
versifizierten Drogenverschreibung
und Drogenabgabe eine Risiko- und
Problemverminderung beim Konsum
von Opiaten und Kokain erreicht wer-
den kann.»'° '

Auswirkungen der Drogenszenen

Parallel zur Einrichtung von Hilfsan-
geboten hatte Mitte der achtziger Jahre
auch die Polizei ihre Verfolgungspra-
xis gedndert und die Bildung von Dro-
genszenen offiziell geduldet. Von der
Konzentration der Drogenabhingigen
an einem Ort in der Stadt versprach
man sich einerseits eine Entlastung der
iibrigen Stadtquartiere und eine besse-
re Kontrolle des deliktischen Verhal-
tens vieler Siichtiger.!! Andererseits
war damit die Hoffnung verbunden,
dass mit direkten Interventionen in der
Szene die medizinischsoziale Betreu-
ung der Drogenkonsumenten intensi-
viert und verbessert werden konne. So
entstanden in verschiedenen Deutsch-
schweizer Stidten die bertichtigten of-
fenen, Drogenszenen, wie zum Bei-
spiel auf dem Platzspitz in Ziirich, im

Kocherpark in Bern oder auf dem
Schellenacker in St. Gallen .

Anfang der neunziger Jahre sahen sich
diese Stidte jedoch einem iiberhand-
nehmenden Drogentourismus, einer
steigenden Beschaffungskriminalitét in
der Umgebung der Szenen, aber auch
einer zunehmenden Gewalttitigkeit
des Drogenhandels gegeniiber, was sie
Ende 1991 zur Schliessung der offenen
Szenen veranlasste. «Die im Stddtever-
band zusammengeschlossenen Stéddte
kiindigten an, ... in einer koordinierten
Aktion die offenen Drogenszenen zum
Verschwinden bringen und die auswdr-
tigen Fixer und Fixerinnen von der Po-
lizei zwangsweise in ihre Wohn- oder
Heimatgemeinde zuriickschaffen zu
wollen...»'? Auch wenn der Erfolg die-
ser Dezentralisierung in Ziirich nach
der Rdumung der Lettenszene Mitte
Februar 1995 noch ungewiss ist,
scheint sich doch heute gesamtschwei-
zerisch ein Konsens gegen die Duldung
offener Drogenszene durchgesetzt zu
haben; die Belastung der Umgebung
durch Beschaffungskriminalitit, Pro-
stitution und Drogenhandel wird als
untragbar angesehen.

Diese Problematik kommt auch in den
Erwartungen zum Ausdruck, die dies-
beziiglich an die Versuche der drztlich
kontrollierten Drogenabgabe gestellt
werden: «... in breiten Bevolkerungs-
kreisen (ist) die Hoffnung gewachsen,
der Druck auf die vom Drogenproblem
geplagten Stidte werde spiirbar abneh-
men, die Drogenszenen konnten gar
zum Verschwinden gebracht wer-
den.»'? Dass die urbane Integration der
Drogenkonsumenten eine unbeantwor-
tete Frage ist,'* zeigt sich auch darin,
dass sie fiir die schweizerische Dro-
genpolitik zunehmend zum Imple-
mentationsproblem wird: immer Ofter
konnen Hilfsangebote fiir Drogenab-
hingige nicht eingerichtet werden, weil
ihnen auf lokaler Ebene Opposition
erwichst.” Diese meistens von Quar-

19



/////////\

tierbewohnern und Gewerbetreibenden
getragene Opposition richtet sich vor
allem gegen den Standort der Hilfsan-
gebote und gegen die Anwesenheit von
Drogenabhingigen in der Nachbar-
schaft. Auch die Versuche zur Drogen-
verschreibung sind in diesem Zusam-
menhang keine Ausnahme. Kurz nach
der Vorstellung der Versuche vor der
Presse kiindigte beispielsweise in Bern
eine Vereinigung von Anwohnern und
Gewerbetreibenden einen Rekurs ge-
gen den Standort des Berner Versuchs
an und es musste ein neuer Standort
gesucht werden. Fiindig wurden die
Projektverantwortlichen schlussend-
lich in einem leerstehenden Fliigel des
Inselspitals, wo der Berner Versuch
seit Juni 1994 lduft .'s

Grenzen der Methadonsubstitution

Ein weiterer Punkt in der Diskussion
um die Betdubungsmittelverschreibung
war die Erniichterung, die im Laufe der
Zeit auf therapeutischer Ebene stattge-
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funden hatte. Wéhrenddem schon friih
erkannt wurde, dass Entzugstherapien
nur bei einem Teil der Abhédngigen den
gewiinschten Erfolg zeitigten,” hat im
Laufe der achtziger Jahre auch das Me-
thadon als Ersatzdroge seine «Aura als
Allheilmittel»® verloren. In der Tat
zeigte sich, dass in Methadonpro-
gramme einbezogene Abhingige sich
manchmal nach wie vor in der Szene
gelegentlich mit Heroin, Kokain und
anderen Drogen versorgten und diese
dann zusétzlich zum &rztlich indizier-
ten Methadon konsumierten. Eine voll-
stindige Substitution des Konsums il-
legaler Drogen, wie urspriinglich
vorausgesehen, konnte offenbar mit
Methadon nicht erreicht werden. Des
weiteren konnte man beobachten, dass
die MethadonbeziigerInnen nach einer
gewissen Zeit von der Ersatzdroge
ebenso abhingig wurden, wie sie vor-
her vom Heroin abhingig gewesen
waren.

Neben den unbestrittenen Vorziigen der
Substitutionsbehandlung mit Metha-
don, wie die Reduzierung des Beschaf-

fungsstresses wegen verminderten
Entzugserscheinungen, soziale Stabili-
sierung, Verbesserung des Gesund-
heitszustandes, wurde man sich zuneh-
mend der therapeutischen Grenzen von
Methadonprogrammen bewusst. Eine
weitere Erwartung an die Versuche zur
drztlich kontrollierten Verschreibung
von Betdubungsmitteln besteht denn
auch darin, iiber die Grenzen der
Methadonsubstitution hinauszugehen:
«Die Versuche sollen gemiss Ursula
Ulrich, Vizedirektorin des BAG, insbe-
sondere dariiber Aufschluss geben, ob
‘auch Drogenabhiingige in ein breit ab-
gestiitztes soziales Betreuungsnetz ein-
gebunden werden konnen, welche bis-
her nicht erreicht werden konnten’.»"*

Offentlich kaum diskutiert: Verinderte
Konsum- und Abhhéngigkeitsmuster

Im Laufe der Zeit hatten sich auch die
Abhingigkeits- und Konsummuster
gedndert, was eine entsprechende Di-
versifizierung der Therapie und Be-



treuungsmassnahmen nétig gemacht
hatte. Wie verschiedentlich festgestellt,
wird von Drogenabhingigen heute in
zunehmendem Masse Kokain konsu-
miert und etwa zwei Drittel aller
Drogenkonsumierenden sind polyab-
hingig,” das heisst sie konsumieren
mehrere Drogen gleichzeitig. Dieser
Tatsache miissten auch die Versuche
zur kontrollierten Drogenabgabe Rech-
nung tragen.?! Das Problem der Polyto-
xikomanie und seiner Folgen fiir die
drogenpolitischen Massnahmen fand
allerdings in der offentlichen Diskus-
sion um die Drogenabgabeversuche
kaum Widerhall.

Fazit und Ausblick

Die politische Diskussion rund um die

wissenschaftlichen Versuche zur drzt-

lich kontrollierten Verschreibung von

Betdubungsmitteln drehte sich somit

um Themen, die heute mit der schwei-

zerischen Drogenpolitik im allgemei-

nen asoziiert werden:

1.Das «Abstinenzparadigma» als haupt-
séchliches Handlungsprinzip in der
Drogenpolitik hat sich als ineffizient
erwiesen.

2.Gesundheitszustand und soziale Si-
tuation vieler Drogenabhingiger ha-
ben sich in den letzten Jahren ver-
schlechtert.

3.Die Aids-Epidemie bewirkt einen zu-
sitzlichen Handlungsbedarf im Dro-
genbereich.

4.Die Substitutionsprogramme mit
Methadon sind an gewisse therapeu-
tische Grenzen gestossen.

5.Veriinderte Konsum- und Abhiéngig-
keitsmuster erfordern neue Behand-
lungsansitze.

6.Beschaffungskriminalitéit, Prostitu-
tion und auf den Drogenhandel zu-
riickzufiihrende Gewalttitigkeit sind
fiir die betroffenen Stéddte ein zuneh-
mendes Problem.

Der durch den Problemdruck gestiege-
ne Handlungsbedarf, kombiniert mit
der Feststellung, dass in der Vergan-
genheit angewandte Vorgehensweisen
géscheitert sind, hat in der schweizeri-
schen Drogenpolitik ein neues Grund-
prinzip hervorgebracht, aus dem auch
die Versuche zur Drogenverschreibung
hervorgegangen sind: eine als «Prag-
matismus» umschriebene Diversifizie-
rung der Behandlungsansitze und der
drogenpolitischen Massnahmen. Das
Drogenproblem wird heute als komple-
xes Problem verstanden??, und man be-
miiht sich um eine Politik, die dieser
Komplexitit angemessene Losungs-
vorschlidge beinhaltet. «Die heute not-
wendige staatliche Aktion im Drogen-
bereich ist reich an Paradoxen:
einerseits die Prdvention verstirken,
damit weniger Jugendliche mit dem
Drogenkonsum anfangen... anderer-
seits den Drogenabhingigen helfen,
ihre Suchtphase mit einem Minimum
an Schaden durchzustehen — ein-
schliesslich Abgabe steriler Spritzen,
Einrichtung von Fixerrdumen sowie
der Verschreibung von Ersatzdro-
gen.... Ein Leben ohne Drogen fordern
und gleichzeitig den Drogensiichtigen
einen risikodrmeren Konsum ermogli-
chen sind nicht zwei gegensitzliche
sondern zwei sich gegenseitig ergén-
zende Handlungsprinzipien.»?

Aus der «neuen Drogenpolitik» ergeben
sich jedoch auch neue politische Pro-
bleme. Wihrend das frithere Abstinenz-
paradigma hauptséchlich von den Kiri-
tikern der Prohibition unter Beschuss
genommen wurde, muss sich die heuti-
ge Drogenpolitik gegeniiber mehreren
Arten von Gegnern behaupten. Die ei-
nen finden sie zu wenig liberal, die an-
dern sehen die Uberlebenshilfe als
«Festhalten der Siichtigen in der
Sucht»?* und bezeichnen die Versuche
zur drztlich kontrollierten Betdubungs-
mittelverschreibung gar als «aktive
Sterbehilfe». Dass der 6ffentlich aus-

getragene Schlagabtausch zwischen
diesen gegensitzlichen Standpunkten
das Drogenproblem zusehends politi-
siert, liegt auf der Hand. Wie die Dis-
kussionen um die beiden Volksinitiati-
ven «Jugend ohne Drogen» und «fiir
eine verniinftige Drogenpolitik» zeigen,
passieren dabei auf beiden Seiten pop-
ulistische Ausrutscher. Und wie ver-
schiedentlich bemerkt wurde,? kénnen
iiberméssige Polarisierung und ide-
ologische Grabenkdmpfe die Hand-
lungsautonomie in einem Politikbereich
stark einschrinken,was einer sinnvollen
Problemlosung abtréglich ist.

Die Versuche zur Drogenverschrei-
bung haben in der Offentlichkeit grosse
Erwartungen geweckt: von den Erfah-
rungen, die bei diesen Versuchen ge-
macht werden, erhofft man sich Auf-
schliisse tiber eine Losung der heute im
Drogenbereich anstehenden Probleme.
Diese Erwartungshaltung riihrt sicher
zum Teil auch daher, dass die Ver-
schreibungsversuche von ihren Initian-
ten als Antwort auf bisher ungeltste
Probleme «verkauft» wurden. Die Ver-
suche sind sicher ein Schritt in die rich-
tige Richtung, aber dennoch darf von
ihnen nicht mehr erwartet werden als
neue Erfahrungen mit einem moglichen
drogenpolitischen Instrument. Das
Drogenproblem in all seinen Facetten
wird jedoch auch mit einer umfassen-
deren kontrollierten Abgabe nicht ein-
fach verschwinden. In einer zuneh-
mend komplexen Gesellschaft konnen
gesellschaftliche Probleme nicht
100%ig gelost, sondern allenfalls mehr
oder weniger gut verwaltet werden.
Die Schweizer Drogenpolitik steht
demnach vor einer neuen Herausforde-
rung: neben dem Problemmanagment
ist es notwendig, die Erwartungen zu
«managen», die diesbeziiglich entste-
hen. Andernfalls kann es passieren,
dass sich der neue drogenpolitische
Pragmatismus in einem Widerspruch
von gesteckten Zielen und geweckten
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Hoffnungen verstrickt und letztendlich
seine Glaubwiirdigkeit und dadurch
seine Effizienz verliert.

Zusammenfassung

Der vorliegende Beitrag zeichnet die
politische Diskussion nach, die im Vor-
feld der wissenschaftlichen Versuche zur
drztlich kontrollierten Abgabe von Be-
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